Klinika rehabilitace a t&lovychovného lékafstvi 2.LF UK a FN Motol

Rehabilitace po operaci totalni endoprotézy
ky éelniho kloubu

Vazena pacientko, vazeny paciente,

Absolvoval/a jste operaci totalni endoprotézy kycéelniho kloubu (TEP) na oddéleni Ortopedie
FN Motol. Radi bychom Vam poskytli doporucenti, jak se po této operaci v dobé
hospitalizace a rekonvalescence v domacim prostredi chovat.

Hlavni zasady po operaci TEP ky ¢le

Zasady dodrzujte po dobu 3 mésicu po operaci pokud operatér neurci jinak.

1. Pokr€eni v operovaném kyc&elnim kloubu |ze provadét maximéalné do
pravého Uhlu (90°) mezi trupem a stehnem.

2. Operovanou dolni koncetinu nevytacejte zevné.

3. Nekfizte operovanou dolni koncetinu pfes druhou.

4. Nezvedejte operovanou dolni koncetinu s natazenym kolennim kloubem.
5. Nedélejte prudké rotace trupu.

6. Neprovadéjte uklon na zdravou stranu.

Soubor cvik U pro pacienty po TEP ky éelniho kloubu

Cvicte nékolikrat denné (3-5x), podle pokynu, které jste dostali od fyzioterapeuta.
Vénujte pozornost Unavé a nepreceniujte své sily. Pohyby pfi cvi¢eni jsou plynulé a
pod kontrolou zraku. Necvitte pres bolest. Kazdy cvik opakujte 10x - 15x.

Cviky vleZe na zadech

Dolni kongetiny (DKK) jsou mirné unozZené a kolena propnuta, 3picky smérfuji ke
stropu. Je dobré mit mirné podsazenou pénev, bedra lezi na podloZce - zpevnéné
bFiSni svalstvo. Cviky se provadi do bolesti.

1. Spicky chodidel pfitahujte k hlavé a propinejte od sebe a k sobé& (cviéeni —
fajfka/Spicka).
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2. lzometricky (bez pohybu) napinejte pfedni svalovou skupinu stehna
(propinejte kolena), stahujte hyzdé, Spicky chodidel pfitahujte k hlavé.
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3. Pokréte koleno s patou na podloZce a zpét natahnéte.

4. Koleno podlozte molitanovym valcem / overballem o prdméru cca 25 cm.
Pata je opfenao podlozku. Kolenni kloub propinejte proti podloZce do
vélce/mice, vydrz a povolit - Spicka nohy je pfitazené k hlaveé.

5. Koleno podloZte molitanovym valcem / overballem o praméru cca 25 cm.
Pata je opfena o podlozku. Patu odlepte od podloZzky do maximalniho
propnuti kolene a zpét poloZte - Spicka nohy je pfitazena k hlavé.

+

6. Postupné unoZujte propnutou operovanou DK do strany. Spicka i koleno
sméfuji ke stropu (nevytacejte dolni kon&etinu zevné)

Cviky vleZze na b fiSe
1. Leh na bfiSe, DKK natazené v mirném v roznoZeni, opfete se o Spicky,
zatnéte hyzdové svaly, propnéte kolena. Nezveda se panev ani Spicky od

podlozky.
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2. Spicky povolte/narty leZi na podloZce/ pfitahuje patu operované DK
k hyzdim.
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Cviky vsed & na Zidli

1. Sed na zidli (nebo vyS$Sim IGZku). Operovanou DK nechte volné vyvéSenou
nad zemi se zcela uvolnénymi svaly a lehce s ni kmitejte/houpeijte.

2. Operovand DK je volné nad podlahou, pokréujte a propinejte v koleni

Cviceni ve stoje

Vychozi poloha: Stoj ¢elem k nabytku, pfidrZzte se.Vaha spo€iva na neoperované
DK.

1. Operovana DK je nataZzend, unoZuijte ji do strany, Spi¢ka sméfuje vpred.

2. Operovanou DK ohybejte v koleni, pata sméfuje k hyzdim. Kolena jsou u
sebe, koleno nejde vpred ani do strany.

3. Operovana DK je nataZzena a zanoZujte ji, Spicka sméfuje vpied. Pohyb
provadéjte pouze v ky&elnim kloubu, neprohybejte se v bedrech.
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Chuze

Pacient chodi o francouzskych holich nebo podpaznich berlich. Chodi se o 2
berlich, ne o jedné! Berle se pouZzivaji pfi kazdém kroku.

PFi chazi se soustfedte. Nenoste tézké predméty.

Il PA chazi je nutné odleh ¢eni operované DK, operovana DK lezi na zemi
vlastni vahou!! (pokud operatér nedoporu  €i jinak)

Tridoba chize:

1. obé berle souc¢asné, 2. operovana DK, 3. zdrava DK krok dopfedu.

Dvoudoba chlize:

pokud je povoleno 50% zatéZe na operovanou DK.

1. operovana DK si vykro€i spole¢né s protilehlou berli, 2. zdrava DK také
s protilehlou berli.

Chutze po schodech:

Chuze do schod G: zdrava DK, operovana DK a berle.
Chuze dol G po schodech: berle, operovana DK, zdrava DK.
PFi chazi po schodech Ize vyuZit zabradli misto jedné berle.

Chyby pfi chlzi:

» vytahovani panve nad operovanou DK smérem do podpaZi
* nepokréovani operovaného kolene, pacient drzi koleno jako v sadfe
» vystrkovani hyzdi vzad,

» nepravidelné stfidani krok(, nepfirozena délka kroku (prilis kratky/dlouhy
krok),

* nadmérné zatéZovani operované DK.

Doporu €eni do domaciho prost Fedi-dodrZujte t ¥i mésice po operaci

« Castsji stfidejte polohy chuzi, sed, leh. Ve stoji a pfi chiizi dopfedu —
nevytacejte dolni koncetinu Spic¢kou ven ani dovnitf.

» PouZivejte obuv s pruznou, elastickou podraZzkou. Samostatneé si
nezavazuijte tkani¢ky, pro nazouvani obuvi pouZijte dlouhou IZici.

» Pouzivejte pfi chuzi berle po dobu stanovenou operatérem.
» Doma odstrante videchny nestabilni kobercové predloZky a rohoZky.

* NepretéZujte operovanou DK dlouhymi pochody — Fidit se podle pocitu
anavy.

* Neposkakuijte.
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Kontrolujte a hlidejte si svoji hmotnost — nadvaha vede k vétSimu
opotfebovani endoprotézy.

PFi pfedklonu dodrZujte ahel 90°. Nenoste téZka bifemena.

Nechodte po mokrém terénu, v zimnim obdobi pouzijte nastavce na berle.
Sedte rovnomérné na obou pulkach hyzdi.

Nesedejte si do nizkého, hlubokého a mékkého kfesla. Nekfizte nohy. Pfi
sezeni spocivaji obé chodidla celou ploskou na zemi, kolena jsou mirné od
sebe.
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Automobil se doporucuje fidit az po 2-3 mésicich po operaci.

Navrat do zaméstnani je individualni, zalezZi na typu zaméstnani. Pokud
vasSe zaméstnani vyZzaduje plnou zatéZ dolnich koncetin, je tfeba pocitat
S navratem za 6 meésicu od operace. Pokud mate zaméstnani sedavé,
muzete zacit dfive.
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Spéte na vysSim, pevném a rovném l0Zku.

Dvakrat denné leZte cca 30 min. na bfiSe. OtaCejte se na bficho s polStafem
mezi nohama.

VleZe na boku vkladejte vzdy mezi kolena klin nebo pevny polStar.
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* Hyagiena: vhodny je sprchovy kout, opatfeny madlem a protiskluzovou
podloZkou. Klasickou vanu je dobré vybavit sedatkem do vany, madlem &i
zabradlim, protiskluzovou podloZkou. Do vany se nesmi sedat na dno ani
klekat, nejlépe je zlstat stat jako ve sprchovém kouté& nebo sedét na
sedatku. Na sedatko ¢&i desku na vané se seda stejnym zpusobem, jako pfi
ulehani na luzko. V obdobi 30 dni od operace neni vhodné operovanou
koncetinu koupat ve vanég, davat do vifivych koupeli nebo cvicit ve
vefejnych i lazenskych bazénech. Jizva neni zcela uzaviend a je zde
nebezpeci vniknuti infekce do operovaného kloubu.

o Pécle o jizvu: Cilem péce o jizvu je jeji dobré zhojeni a zajisténi posunlivosti
jizvy vac€i podkoZzi a jinym strukturdm. O jizvu pecujte po vyndani stehl a
odlougeni strupu. Strupy z jizvy a jejiho okoli nestrhavejte. Jizva nesmi byt
zarudla, horkd, hnisava a nesmi krvacet. Sprchuijte jizvu stfednim proudem
vlazné vody (pro vés pfijemnym), avSak v prvnich tydnech nepouZzivejte
mydlo, pouze oplachujte vodou. UdrZujte jizvu Cistou, po koupeli ji jemné
osuste. Aplikujte na jizvu a jeji bezprostfedni okoli tzv. tlakovou maséz
dvémi az tfemi prsty. Aplikujte na jizvu mastny neparfémovany krém
(vazelinu, vepfové nesolené sadlo), zajisti se tim vlaénost jizvy.
Nevystavuijte jizvu pfimému slune€nimu zafeni minimélné 6 mésicu,
popfipadé pouZivejte krém s vysokym ochrannym faktorem.

» Zdravi: pfi obtiZich ihned vyhledejte svého lékare. Infekce implantatu/TEP
je nejobavanéjsi problém. Nebezpeci infekce implantatu z infekéniho
loZiska v téle hrozi i fadu let po operaci, proto je dulezité infekci
v organismu dusledné I€Cit (nachlazeni, chfipky, anginy, infekce mocovych

cest, zubni vacek).

e Sport: endoprotézu neohrozujte nadmérnym pretéZovanim. Endoprotéza
z vas neudélala vykonného sportovce, ale umoznuje vdm vykonavat bézné
denni ¢innosti bez bolesti. 6 Mésicu od operace muzete zadit s rekreaénimi
sporty. Sportovani udrzuje psychickou i fyzickou kondici.
Zcela nevhodné a nebezpec¢né jsou kontaktni sporty (hokej, fotbal), dlouhy
béh, sporty s doskokem (koSikova, volejbal), jezdectvi.
Méné vhodné sporty jsou tenis, sjezdove lyZovani, vzpirani bfemen nad
15kg, dalkové pochody.
Vhodné jsou prochazky, Nordic Walking, turistika nejlépe s trekovymi
holemi, golf, béh na lyZich, plavani, lehka jizda na kole.

Mate-li jakékoli otazky, obratte se na svého fyzioterapeuta.
Pfejeme Vam brzké uzdravent,
V&S tym fyzioterapeuta.
Vypracoval: Kolektiv fyzioterapeutl Kliniky rehabilitace a

télovychovného Iékafstvi 2.LF UK a FN Motol

Datum vydani: 04/2019
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